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1   Samenvatting 
 
Vanaf januari 1999 wordt door de gezamenlijke inspanning van de verpleeghuizen 
Reggersoord-De Schiphorst en Thuiszorg Drenthe verpleeghuisverplaatste thuiszorg 
geleverd aan somatisch zieke patiënten en/of patiënten met psychogeriatrische problematiek. 
De doelstelling van het project is om opname in het verpleeghuis te voorkomen of uit te 
stellen door tijdelijk extra hulp te bieden. Het gaat om patiënten met een verpleeghuisindicatie 
(somatisch en psychogeriatrisch) die vooralsnog in hun eigen omgeving wonen. De 
zorgbehoefte bij deze patiënten is op een zeker moment groter dan de gecombineerde 
ondersteuningsmogelijkheden van mantelzorg en basiszorg vanuit de thuiszorg. De extra hulp 
wordt verleend door Thuiszorg Drenthe en verschillende verpleeghuisdisciplines. 
 
Vanuit de Stichting Verpleeghuizen Reggersoord-De Schiphorst te Meppel en Thuiszorg 
Drenthe is de vraag gesteld in hoeverre, door middel van inclusie in het huidige project, 
verpleeghuisopname voorkomen dan wel uitgesteld kan worden. Bovendien heeft men 
behoefte aan inzicht in de ervaring van patiënten en mantelzorg met deze vorm van 
thuiszorg. Hiertoe zijn de volgende vraagstellingen geformuleerd: 
1 Hoe ervaren de patiënten de extra ondersteuning in termen van tevredenheid? 
2 Hoe ervaart de mantelzorg de extra ondersteuning in termen van tevredenheid? 
3 Zijn de poolmedewerkers adequaat bij de patiënten problematiek ingezet? 
4 In hoeverre is de doelstelling ‘voorkomen van verpleeghuisopname’ 
gerealiseerd? 
5 Wat is de omvang van de kosten van de extra ondersteuning wanneer deze 
 vergeleken wordt met een intramurale opname? 
 
De vraagstellingen zijn beantwoord met behulp van een aantal voor dit onderzoek 
ontwikkelde vragenlijsten voor respectievelijk de patiënten/mantelzorg, de poolmedewerkers 
en de coördinatoren van het project.  
 
Uit de resultaten komt naar voren dat patiënten tevreden zijn over de extra ondersteuning die 
zij van de poolmedewerkers hebben ontvangen. Men was van mening dat de 
poolmedewerkers over voldoende deskundigheid beschikten om aan hun zorgvraag te 
voldoen. Daarnaast werd er voldoende aandacht geschonken aan eventuele vragen en op- 
en aanmerkingen. Ook de mantelzorg gaf aan tevreden te zijn over de verpleegthuiszorg. 
Vrijwel iedere mantelzorger was van mening de zorg voor de naaste geen probleem te 
vinden, zeker niet wanneer men daarbij structureel ondersteuning zou krijgen van 
professionele verzorgers, eventueel in combinatie met vrijwilligers. De centrale verzorgers 
waren met name de partner en/of de kinderen. In een enkel geval werd hulp verleend door 
een buurvrouw, bijvoorbeeld door af en toe op te passen. 
In het kader van het project Verpleegthuiszorg was de extra ondersteuning van beperkte 
duur. De mantelzorg gaf aan dat zij hun naaste ook in de toekomst willen blijven verzorgen, 
indien zij daarbij op ondersteuning van buitenaf kunnen rekenen. 
 
De  meeste poolmedewerkers vonden dat ze overeenkomstig hun kennis en vaardigheden 
waren ingezet bij patiënten met uiteenlopende problematiek. Tevens was men van mening 
dat men voldoende informatie had gekregen over de patiënt, de problematiek van de patiënt 
en het patiëntsysteem. De verzorgenden beoordeelden de door hen geleverde kwaliteit-van-
zorg als voldoende, hoewel een aantal van hen meer en/of langduriger zorg aan de patiënt 
had willen bieden.  
 
Bij het merendeel van de patiënten is opname in een verpleeg- of verzorgingshuis voorkomen 
of uitgesteld. In totaal zijn er gedurende de projectperiode 42 aanvragen van 37 patiënten 
voor verpleegthuiszorg binnengekomen; hiervan zijn 38 aanvragen (van 33 patiënten) 
gehonoreerd. Van de gehonoreerde verzoeken om verpleegthuiszorg is bij 14 patiënten een 
opname in een intramurale instelling voorkomen dan wel uitgesteld. In 7 gevallen werd de 
patiënt alsnog opgenomen. De overige patiënten waren op 1 oktober 1999 nog in zorg. 
 
Het totaal aantal zorguren binnen het project Verpleegthuiszorg bedraagt 1944, verspreid 
over 206 weken. Rekening gehouden met de verschillende deskundigheidsniveau’s van de 
poolmedewerkers betekent dit een totaalbedrag fl 68.741,-. Deze bedragen zijn exclusief de 
kosten van de mogelijke inzet van het personeel van het verpleeghuis, van de basiszorg en 
paramedici. 
 
 
  
 
